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GIANT SOLITARY FIBROUS TUMOR
OF A KIDNEY : A CASE REPORT
Yuichiro Yamaguchi, Noriko Minato, Minoru Koga and Hideki Sugao
The Department of Urology, Minoh City Hospital
Renal solitary fibrous tumor (SFT) has been reported infrequently. We report a case in a 39-year-old
woman with a 9-month history of sense of abdominal fullness. Computed tomography revealed well-
encapsulated heterogeneous tumors involving the lower pole of the left kidney with left renal vein extension.
The tumors measured approximately 20 cm in diameter and displaced adjacent organs. We performed
preoperative transcatheter arterial embolization of the left renal artery. Left nephrectomy with complete
tumor resection was achieved without major complications. The tumors were well-circumscribed and
composed of spindle cells in a collagenous stroma. Immunohistochemistry showed reactivity for CD34 and
bcl-2. Immunohistochemical stains for c-kit and CD10 were negative. A diagnosis of SFT was made
based on light microscopy and immunohistochemistry. The patient is alive with no evidence of disease 6
months after the operation. This case is the largest renal SFT in the Japanese literature.
(Hinyokika Kiyo 56 : 435-438, 2010)
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現病歴 : 2008年 7月頃より左腹満感を自覚するも放
置していた．2009年 3月，健診の超音波検査で腹部腫
瘤を指摘． 4月に当院内科受診し CT で左腎から突出
する巨大な腫瘍を認め当科紹介受診となった．
初診時現症 : 身長 150 cm，体重 51 kg．左上腹部に腫
瘤を触知したが圧痛は軽度であった．
入院時検査所見 : CRP 2.09 mg/dl の上昇を認めた
以外は特記すべき異常はなかった．腫瘍マーカーは
CA19-9 が 38 U/ml（正常値 36.9 U/ml 以下）と軽度
上昇していたが他のマーカーは正常範囲内．尿沈渣で
赤血球，白血球は認めず，尿細胞診は class II であっ
た．
























えた．手術時間は 4 時間30分，出血量は 800 ml，切
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た小血管 (staghorn configuration) が増生していた
(Fig. 3）．核分裂像は見られなかった．嚢胞性病変内
には多数の拡張した血管が見られ，壊死組織ではな
かった．この部位の内容液細胞診は class IV であっ
た．免疫染色では CD34，bcl-2 が陽性で c-kit，CD10
は陰性であった．以上より腎より発生した solitary
fibrous tumor と診断した．


















Fig. 1. A, B : CT showed the well-encapsulated
heterogeneous tumors involving the lower
pole of the left kidney. C : CT angiography
revealed the hypervascularity of the renal
SFT.
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Fig. 2. The specimen was a well-circumscribed
tumor consisting of a mixture of solid and
cystic lesions, with a brownish appearance.
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Fig. 3. Microscopic findings of tumors. Staghorn
configuration and spindle cells in a colla-
genous stroma were observed.






MRI の T2 強調画像で線維性成分を示す均一な強い
低信号を呈することが腎癌との鑑別に有用であるとの


















と12例目であった (Table 1）．海外では 4歳児の発生
例8)や両側発生の報告もあるが，本邦では年齢は18∼
83歳（中央値55歳）で，性差，左右差は特になかっ
た．腫瘍径は 2∼20 cm（中央値 6.3 cm) で，自験例
が本邦で報告された腎 SFT の中で最大であった．腎










たことより，腫瘍径の大きな腎 SFT では術前 TAE が
有用であることが示唆された．
England らは，胸腔内 SFT において組織学的に悪
性と診断する基準について，肉眼的所見としては腫瘍
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